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Abstract of DE3704089 

There is described a heterologous implant which is provided with a channel system starting at a 
receiving means with outlet openings distributed over the surface of the implant. After insertion of the 
implant into a body the tissue surrounding the implant can be repeatedly supplied transcutaneously 
with active substances, for example, growth factors, medicaments, hormones or the like. 



http://v3.espacenetxom/textcIoc?DB=EPODOC&rDX=WO0048535&F=0&RPN=DE3704089 7/26/05 



Data supplied from the esp@ceneMatabase - Woridwide 




(g) BUNDESREPUBLIK ® Offenlegungsschrift 

®DE 3704089 A1 



DEUTSCHLAND 




DEUTSCHES 
PATENTAMT 



@ Aktenzeichen: 

SAnmeldetag: 
Offenlegungstag: 



P 37 04 089.8 
10. 2.87 
25. 8.88 



® Int. CI. 4: 

A61F2/02 

A 61 M 37/00 
A 61 L 27/00 
//A61F2/36, 
A61M5/00 



@ Anmelder: 


@ Erflnder: 


Fahrer, Claus, 8160 Miesbach, DE 


gleich Anmelder 


@ Vertreter: 




Weber, 0., Dipl.-Phys.; Helm, H., DIpl.-lng. 
Dipl.-Wirtsch.-lng., Pat.-Anwalte, 8000 Munchen 


» 


PrOfungsantrag gem. § 44 PatG ist gestellt 




@ Heterologes Impiantat 





Es wird ein heterologes Impiantat beschrieben, das mtt 
einem von elner Aufnahmeemrichtung ausgehenden Kanal- 
system mtt an der Oberflache des Im'plantates verteilten 
Austrittsoffnungen versehen 1st. Nach dem Einsetzen des 
Implantates In efnen Organismus kann das das Impiantat 
umgebende Gewebe transkutan mit Wirksubstanzen, wie 
beispielswelse Wachstumsfaktoren, Medlkamenten, Hor- 
monen oder ahnlichem wiederholt versorgt werden. 
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Patentanspruche 

1. Heterologes Implantat, beispielsweise eine Endo- 
prothese. dadurch gekennzeichnet, daB das Im- 
plantat (1) mit mindestens einem von jeweils einer 5 
zugeh5rigen Aufnahmeeinrichtung (3) ausgehen- 
den Kanalsystem (2) mit Qber die Implantatoberfla- 
che verteilten Austrittsoffnungen (4) versehen ist 
> 2. Implantat nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB mehrere Aufnahmeeinrichtungen (3, 10 
3") und zugehdrige Kanalsysteme (2, 2") vorhanden 
sind, und dafl die jeweils zugehorigen Austrittsoff- 
nungen (4, 4') in unterschiedlichen Oberflachenbe- 
reichen des Implantates (r) angeordnet sind. 

3. Implantat nach Anspruch 1 oder 2, dadurch ge- 15 
kennzeichnet, daB die Aufnahmeeinrichtung (3) 
durch mindestens einen erhabenen Ansatz mar- 
kiert ist 

4. Implantat nach Anspruch 3, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Aufnahmeeinrichtung (3) als Stut- 20 
zen ausgebildet ist, dessen Umrifi eindeutig eine 
rdntgenologische Lokalisierung zulaBt 

5. Implantat nach einem der vorhergehenden An- 
sprOche, dadurch gekennzeichnet, dsdJ die Aufnah- 
meeinrichtung (3, 3') losbar mit dem (ibrigen Im- 25 
plantat(l'0 verbunden ist 

6. Implantat nach Anspruch 5, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das Implantat (1, 3') am Eingang des 
Kanalsystems (4") mit einem Innengewinde (16) 
und die Aufnahmeeinrichtung (3') mit einem ent- 30 
sprechenden AuBengewinde (17) zum Herstellen 
einer Ibsbaren Schraubverbindung versehen ist 

7. Implantat nach einem der vorhergehenden An- 
spruche, dadurch gekennzeichnet, daB das Kanalsy- 
stem (4) eingangsseitig mit einem Sterilfilter (9) ver- 35 
sehen ist 

• 8. Implantat nach Anspruch 7, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Aufnahmeeinrichtung (3) mit ei- 
ner von einer Kaniile (10) durchstoBbaren Dich- 
tungsmembran (8) verschlossen ist 40 

9. Implantat nach einem der Ansprtiche 7 oder 8, 
dadurch gekennzeichnet, daB im Falle einer losba- 
ren Aufnahmeeinrichtung (3, 3") die Dichtungs- 
membran (8) und/oder der Sterilfilter (9) in der Auf- 
nahmeeinrichtung (3. 3') angeordnet sind. 45 

10. Implantat nach einem der vorhergehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzeichnet, dafl die Aufnah- 
meeinrichtung (3) eingangsseitig mit einer Dich- 
tungseinrichtung zur dichten aber iSsbaren Auf- 
nahme eines Druckrohres (13) ftir eine Druckinjek- 50 
tion versehen ist 

. 11. Implantat nach Anspruch. 10, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Dichtungseinrichtung aus einem 
Innengewinde (11) zur Aufnahme eines entspre- 
chenden AuBengewindes (12) am Druckrohr (13) 55 
besteht 

12. Implantat nach einem der vorhergehenden An- 
sprtiche, dadurch gekennzeichnet, daB die Aus- 
trittsdffnungen (4') unterschiedlich dicht auf der 
Oberflache des Implantates (1') verteilt sind und/ ed 
oder daB sie unterschiedlich groB sind. 

13. Implantat nach einem d?r vorhergehenden An- 
sprtiche, dadurch gekennzeichnet, daB es zumindest 
teilweise mit einem porosen Material bedeckt ist. 

14. Implantat nach einem der vorhergehenden An- 65 
sprtiche, dadurch gekennzeichnet, daB es im we- 
sentlichen vollst^dig aus einem pordsen Material 
hergestellt ist und daB das Kanalsystem (2") in ei- 
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nem vorgegebenen Abstand von der Implantat- 
oberfiache endet 

15. Implantat nach Anspruch 13 oder 14, dadurch 
gekennzeichnet, daB als poroses Material Hydrox- 
ylapatit oder Keramik verwendet wird. 

16. Implantat nach Anspruch 14 oder 15, dadurch 
gekennzeichnet, daB die Aufnahmeeinrichtung (3") 
Idsbar und aus Metall ausgebildet ist 

17. Implantat nach einem der vorhergehenden An- 
sprtiche, dadurch gekennzeichnet, daB die Aus- 
trittsoffnungen (4) des Kanalsystems (2) mit Sieben 
oder Filtern versehen sind um das Eindringen von 
corpuscularen Bestandteilen des Blutes zu verhin- 
dern. 

18. Implantat nach einem der vorhergehenden An- 
sprtiche, dadurch gekennzeichnet, daB die Wande 
des Kanalsystems (2) mit gerinnungshemmenden 
Substanzen bedeckt sind. 

19. Implantat nach einem der vorhergehenden An- 
sprtiche, dadurch gekennzeichnet, daB das Kanalsy- 
stem aus Leitungen besteht, die auf der Oberflache 
angeordnet sind 

Beschreibung 

Die Erfindung betrifft ein heterologes Implantat, bei- 
spielsweise eine Endoprothese. Bei derartigen Implan- 
taten, die aus Metall, aus Keramik oder aus Hydroxyla- 
patit hergestellt werden konnen, tritt sehr haufig das 
Problem auf, daB das nach der Implantation umgebende 
Gewebe nicht in der gewtinschten und erforderlichen 
Weise mit dem Implantat verw^chst und ein stabiles 
Verhaitnis von belebtem Gewebe mit nicht belebten 
Materialien bildet Es ist auch nachteilig, daB sich hete- 
rologe Implantate im Laufe der Zeitlockern konnen, so 
daB ein Ersatz und somit eine erneute Operation not- 
wendig wird. Als Ursache daftir konnen Mikrobewe- 
gungen des Implantates gelten, die eine Atrophic des 
das Implantat umgebenden Gewebes bewirken. 

Um die Lockerung des Implantates zu verhindern, 
wird versucht, die Atrophic des Gewebes und der Zellen 
aufzuhalten. Dies erfolgt mit Hilfe von sogenannten 
Wachstumsf aktoren. Ihre wichtigste Eigenschaf t ist, daB 
sie spezifisch bestimmte Zellarten zur Zellteilung und 
Proliferation anregen konnen. Der mit am besten unter- 
suchte Wachstumsfaktor ist der Flatlet derived growth 
factor (PDGF), der auf mesenchymalen Bindegewebs- 
zellen wie Fibroblasten, Osteoblasten, Gliazellen und 
ahnliches Mitogen und stimuliert diese zum Wachstum. 
PDGF hat dartiber hinaus chemotaktische Eigenschaf- 
ten, da es als einzige bisher bekannte Substanz in der 
Lage ist, die ansonsten relativ trSgen Fibroblasten dazu 
zu bewegen, sich zum Ort der hochsten Konzentration 
des Wachstumsfaktors hin auszubreiten. PDGF ist in 
sehr geringen Konzentratlonen wirksam. 

Die Verwendung von mit Wachstumsf aktoren impra- 
gnierten porosen Materialien, wie beispielsweise Hy- 
droxylapatit oder Keramik als Knochenersatz ist be- 
kannt Der Wachstumsfaktor soli die Knochenneubil- 
dung und ein schnelles Einwachsen fdrdern. 

Ein Nachteil einer solchen Impragnierung ist darin zu 
sehen. daB der Wachstumsfaktor zu schnell abgebaut 
wird Wegen der geringen Halbwertszeit, die bei PDGF 
nur etwa zwei Minuten betragt, ist die wachstumsfor- 
dernde Wirkung daher auf eine Zeit unmittelbar nach 
der Operation begrenzt, so daB der Atrophic nur vor- 
ubergehend entgegengewirkt werden kann. Wird dage- 
gen der Wachstumsfaktor dauerhaft auf das Implantat 
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aufgebracht, so konnte dies durch eine mdgliche Dauer- 
stimulation zu einem QberschieOenden Gewebswachs- 
turn fuhreo. 

Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, ein Im- 
plantat der eingangs genannten Art anzugeben, bei wel- 
chem die Neubildung des umgebenden Gewebes inten- 
siviert und die Atrophie wirksamer aufgehalten wird. 
Dlese Aufgabe wird dadurch gelost, daB das Implantat 
mit mindestens einera von jeweils einer zugehorigen 
Aufnahmeeinrichtung ausgehenden Kanalsystem mit 
fiber die Implantatoberflache verteilten Austrittsoff- 
nungenversehenist 

Die Erfindung hat den Vortei]. daB auch nach dem 
Einsetzen des Implantates in den Organismus durch 
transkutane Injektion eines in einem Tragermedium ge- 
iGsten Wachstumsfaktor in das Kanalsystem und durch 
Weiterleitung an das Gewebe auf einfache Weise eine 
nachtragliche Versorgung mit Wachstumsfaktoren 
durchfOhrbar ist. Eine erneute Operation ist dazu nicht 
erforderlich. Die Injektion kann mit einer KanQle jeder- 
zeit und beliebig haufig nach der Operation vorgenom- 
men werden. Im Gegensatz zur Dauerimpragnierung 
kann die Dosis des Wachstumsfaktors jeweils der aktu- 
ellen Situation angepaBt werden. Das Kanalsystem 
schafft die Mdglichkeiti den Wachstumsfaktor gezielt zu 
verteilen. 

Ein weiterer Vorteil der Erfindung ist darin zu sehen, 
daB der Umgebung des Implantates gleichermaBen An- 
tibiotika zugefiihrt werden konnen, wenn dies erforder- 
lich erscheint Auch hierbei kann die Dosierung und der 
Anwendungszeitpunkt ohne nennenswerte Beeintrach- 
tigung des Patienten erfolgen, da jeweils nur eine trans- 
kutane Injektion in die Aufnahmeeinrichtung des Im- 
plantates durchgefOhrt werden muB. 

Dariiber hinaus ist die Erfindung auch sehr gut geeig- 
net, urn Hormone, wie beispielsweise Ostrogene, zuzu- 
fOhren, so daB die Mineralisierung der Knochen gef5r- 
dert werden kann. AIs weitere Substanzen, die im kor- 
pervertraglichen fliissigen Tragermedium gelost wer- 
den konnen, kommen Medikamente in Betracht. Ferner 
kann durch Injektion eines Kontrastmittels wiederholt 
das Fortschreiten des Heilungsprozesses und des Ein- 
wachsprozesses unter Zuhilfenahme einer R5ntgenein- 
richtung uberwacht werden. 

Die im vorstehenden beschriebenen Wachstumsfak- 
toren, Antibiotika, Medikamente, Hormone und Kon- 
trastmittel werden im folgenden kurz als Wu-ksubstan- 
zen bezeichnet 

Eine bevorzugte Weiterbildung der Erfindung be- 
steht darin, daB mehrere Aufnahmeeinrichtungen und 
zugehorige Kanalsysteme vorhanden sind und daB die 
jeweils zugehc3rigen Austrittsoffnungen in unterschied- 
lichen Oberflachenbereichen des Implantates angeord- 
net sind. Auf diese Weise kdnnen unterschiedliche Ge- 
weberegionen unabhangig voneinander gezielt behan- 
delt werden. Dies kann sich beispielsweise dann als vor- 
teilhaft erweisen, wenn bei bestimmten Prothesenfor- 
men aus Erfahrung bekannt ist, daB die Verbindung zwi- 
schen belebtem und unbelebtem Gewebe in bestimmten 
Regionen besonders kritisch ist 

Eine andere Ausgestaltung der Erfindung besteht 
darin, daB die Aufnahmeeinrichtung durch mindestens 
einen erhabenen Ansatz markiert ist Somit kaim die 
Aufnehmeeinrichtung bei einer Rontgendurchleuch- 
tung eindeutig lokalisiert und die Kaniile genau ange- 
setzt werden. 

Insbesondere ist es vorteilhaft, daB die Aufnahmeein- 
richtung als Stutzen ausgebildet ist. dessen UmriB ein- 



deutig eine Lokalisierung zuiaBt Weitere Ausgestaltun- 
gen der Aufnahmeeinrichtung sind in Unteranspruchen 
niedergelegt 

Eine besonders bevorzugte Ausgestaltung der Erfin- 
5 dung besteht darin, daB die Aufnahmeeinrichtung losbar 
mit dem ubrigen Implantat verbunden ist Somit kann 
die Aufnahmeeinrichtung aus dem Organismus entfemt 
werden, wenn das ubrige Implantat zufriedenstellend 
mit dem umgebenden Gewebe verbunden ist 
10 Bevorzugt wird diese losbare Verbindung dadurch 
hergestellt, daB das Implantat am Eingang des Kanalsy- 
stems mit einem Innengewinde und die Aufnahmeein- 
richtung mit einem entsprechenden AuBengewinde ver- 
sehen ist Die zunachst beim Einsetzen des Implantates 
15 in den Organismus mit diesem verschraubte Aufnahme- 
einrichtung kann bei einem relativ einfachen Eingriff 
ausgeschraubt und entfernt werden, wenn keine weitere 
Zufuhrung von Wirksubstanzen mehr erforderlich 
scheint 

20 Urn das Eindringen von moglicherweise vorhandenen 
Mikroorganismen in das Kanalsystem und den Organis- 
mus zu verhindern, kann es vorteilhaft sein, daB das 
Kanalsystem eingangsseitig mit einem Sterilfilter verse- 
hen ist Im Falle einer losbaren Aufnahmeeinrichtung ist 

25 es zweckmaBig, den Sterilfilter in der Aufnahmeeinrich- 
tung anzuordnea 

Fur besonders gezielte raumliche Anwendung von 
Wirksubstanzen, beispielsweise von Wachstumsfakto- 
ren in besonders atrophiegefahrdeten Bezirken, ist es 

30 vorteilhaft, daB die Austrittsoffnungen unterschiedlich 
dicht auf der OberflSche des Implantates verteilt sind 
und/oder daB sie unterschiedlich groB sind. 

Es kann besonders vorteilhaft sein, daB die Oberfla- 
che des Implantates mit einem porosen Material be- 

35 deckt ist Durch diese MaBnahme kann eine Feinvertei- 
lung der Wirksubstanzen erreicht werden. AuBerdem 
hat eine porose Schicht bei der Anwendung von Wachs- 
tumsfaktoren den Vorteil, daB das Gewebe tief in die 
Schicht einwachsen und eine feste Verbindung eingehen 

40 kann. 

Eine bevorzugte Weiterbildung besteht darin, daB das 
Implantat im wesentlichen voUstandig aus einem pore- 
sen Material hergestellt ist, und daB das Kanalsystem in 
einem vorgegebenen Abstand von der Implantatober- 
45 flacheendet 

Es erscheint zweckmaBig, daB als poroses Material 
Hydroxylapatit oder Keramik verwendet wird. 

Bei der vorab beschriebenen Ausgestaltung der Erfin- 
dung ist es zweckmaBig, daB die Aufnahmeeinrichtung 
50 losbar und aus Metall ausgebildet ist 

DarOber hinaus kann es sich auch als vorteilhaft er- 
weisen, daB die Austrittsoffnungen des Kanalsystems 
mit Sieben oder Filtern versehen sind, um das Eindrin- 
gen von corpuscuiaren Bestandteilen des Blutes zu ver- 
55 hindem. Derartige Korper, die bei Gerinnungsprozes- 
sen entstehen, konnten ansonsten unter Umstanden eine 
Verstopfung des Kanalsystems bewirken. 

Bevorzugt wird die Erfindung auch dadurch weiter- 
gebildet, daB die Wande des Kanalsystems mit gerin- 
60 nungshenunenden Substanzen bedeckt sind. Derartige 
Substanzen sind in der Fachwelt bekannt und bedtirfen 
daher hier keiner weiteren Erlauterung. 

Im folgenden wird die Erfindung anhand von mehre- 
ren Ausfiihrungsbeispielen weiter beschrieben. 
65 Fig. 1 zeigt rein schematisch einen Langsschnitt 
durch ein erstes Implantat 

Fig. 2 zeigt schematisch einen Langsschnitt durch em 
zweites Implantat und 
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Fig. 3 zeigt schematisch eincn Langsschnitt durch ein 
drittes Implantat 

Wie die Fig. 1 veranschaulicht, ist ein erstes Implantat 
1, das in dem hier gezeigten Beispiel als Oberschenkel- 
prothese ausgebildet ist, mit einem innenliegenden Ka- 
nalsystem 2 versehen. Dieses ftthrt von einer Aufnahme- 
einrichtung 3 zu einer Vielzahl von Austrittsoffnungen 4 
auf der Oberflgche des ersten Implantates 1. Zur Verein- 
fachung der Darstcllung sind die Austrittsoffnungen 4 in 
der Fig. 1 gleichmaBig verteilt, wenngleich es unter Um- 
standen zweckmaBig sein kann, eine andere Verteilung 
vorzusehen. Aus dem gleichen Grund ist das Kanalsy- 
stem 2 auf die Wiedergabe eines einzigen zentralcn Ka- 
nals 5 und davon ausgehenden Verzweigungen 6 be- 
schr^nkt In dem dargestellten Beispiel sind das erste 
Implantat 1 und die Aufnahmeeihrichtung 3 einsttickig 
ausgebildet In einer derartigen Ausfiihrungsform wird 
das erste Implantat 1 und die Aufnahmeeinrichtung 3 
beispielsweise aus MetaJl hergestellt Das Kanalsystem 
2 wird in das Implantat eingebohrt. 

Als Alternative ist es auch moglich, das Kanalsystem 
mittels Leitungen auf der Oberflache des Implantates 
anzuordnen (nicht dargestellt). Diese Ausbildung des 
Kanalsystems ist besonders bei einem flachen Implantat 
zweckmafiig. 

AusschlieBlich zur besseren Illustration der Erfindung 
ist die linke Seite des ersten Implantates 1 mit einem 
porosen Material 18 beschichtet Die Austrittsoffnun- 
gen 4 mQnden somit in das por6se Material 18. Wie die 
rechte Seite des ersten Implantates 1 veranschaulicht, 
konnen die Austrittsoffnungen 4 auch unmittelbar an 
der Oberflache des ersten Implantates 1 mQnden. 

Die Aufnahmeeinrichtung 3 ist prominent auf dem 
ersten Implantat 1 ausgebildet, so daB sie rontgenolo- 
gisch vom fibrigen Implantat unterscheidbar und ein- 
deutig lokalisierbar ist Die Eintrittsoffnung 7 der Auf- 
nahmeeinrichtung ist mit einer Dichtungsmembran 8 
versehen, die beispielsweise als Silikongununi bestehen 
kann. Dahinter liegt in einem Sicherheitsabstand ein 
Sterilfilter 9 zur Filtration von Mikroorganismen. Wie 
nachfolgend noch beschrieben wird, wird die Dichtungs- 
membran 8 bei einer transkutanen Injektion von einer 
InjektionskanQle 10 durchstoBen, wobeider Sicherheits- 
abstand eine Beschadigung des Sterilfilters 9 verhindert. 

Die Eintrittsoffnung 7 der Aufnahmeeinrichtung 3 ist 
in dem dargestellten Beispiel mit einem Innengewinde 
11 versehen, welches die Aufgabe hat, eine losbare Ver- 
bindung zu einem Druckrohr 13 mit einem entsprechen- 
den AuBengewinde 12 zu ermoglichen. Das Druckrohr 
13, welches nur im Falle einer Injektion unter Druck 
erforderlich ist, und die Injektionskaniile 10 aufnimmt, 
wird ebenfalls transkutan eingebracht. 

Die Aufnahmeeinrichtung 3 ist als rdntgenologisch 
sichtbarer Stutzen ausgebildet 

Zum weiteren Verstandnis sei im folgenden beispiel- 
haft die Anwendung der Erfindung beschrieben. Das 
Implantat 1 wird in der ublichen Weise bei einer Opera- 
tion in den Organismus. (nicht dargestellt) eingesetzt 
Aufgrund des Kanalsystems 2 und des praktisch jeder- 
zeit wiederholbaren Zugangs iiber die Aufnahmeein- 
richtung 3 werden vielfahige MCglichkeiten ziu* geziel- 
ten raumlichen, zeitgerechten und wiederholbaren Ver- 
sorgung. des benachbarten Gewebes mit Wirksubstan- 
zen geschaffen. Die Injektion eines flUssigen TrSgerme- 
diums mit der betreffenden Wirksubstanz erfolgt trans- 
kutan mit Hilfe der Injektionskaniile 10, hilfsweise unter 
Verwendung des lOsbaren Druckrohres 13. Nach Jeder 
Injektion wird die Injektionskaniile 10 und das Druck- 
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rohr aus dem Organismus wieder entfernt, so dafi der 
Probant keine Behinderung erf ahrt 

Das Einfiihren der InjektionskanQle 10 und gegebe- 
nenfalls des Druckrohres 13 in die Aufnahmeeinrich- 
5 tung 3 wird unter rdntgenologischer Oberwachung vor- 
_ genommen, was durch die erhabene, charakteristische 
Formgebung der Aufnahmeeinrichtung 3 erleichtert 
wird. Bei einer flachenbiindigen Ausbildung der Auf- 
nahmeeinrichtung 3 kann diese auch durch andere rdnt- 
10 genologisch eihdeutige identifizierbare Markierungen, 
wie beispielsweise Hocker oder ahnliches, erfolgen 
(nicht dargestellt). 

In Fig. 2 ist rein schematisch eine Variante des Im- 
plantates r veranschaulicht Hierbei sind zwei getrenn- 
15 te und unabhangige Kanalsysteme 2, 2' vorhanden, die 
jeweils eine eigene Aufnahmeeinrichtung 3 bzw. 3' auf- 
weisen. Die Austrittsoffnungen 4, 4' der beiden Kanalsy- 
steme 2, 2' sind in der Weise angeordnet, daB bestimmte 
benachbarte Gewebcregionen (nicht dargestellt) je- 
20 weils gezielt und unabhangig voneinander mit den ge- 
wunschten Wirksubstanzen versorgt werden konnen. In 
der Fig. 2 ist lediglich aus GrUnden einer ubersichtli- 
chen Darstellung das linke Kanalsystem 2 der linken 
Implantatsseite und das rechte Kanalsystem 2' der rech- 
25 ten Implantatsseite zugeordnet 

DarQber hinaus veranschaulicht die Fig. 2 in einem 
Bereich 14 des Implantates 1' beispielhaft, daB die Dich- 
te der Austrittsoffnungen 4' auf der Oberflache des Im- 
plantates 1' unterschiedlich groB sein kann, um vorgege- 
30 benen Regionen unterschiedliche Mengen der Wirksub- 
stanzen zufOhren zu k6nnen. Dieser Zweck konnte auch 
dadurch erreicht werden, daB die Austrittsoffnungen 4, 
4' unterschiedlich groB sind (nicht dargestellt). 
In Fig. 3 ist ein drittes Beispiel eines Implantates dar- 
35 gestellt Es faesteht aus einem porosen Material, bei- 
spielsweise Hydroxylapatit Das hat zur Folge, daB die 
in das Kanalsystem 2" injizierten Wirksubstanzen durch 
die Wandungen des Kanalsystems 2" in das Implantat 
gelangen konnen, was durch sternformig verlaufende 
40 Pf eile 15 rein schematisch angedeutet ist Auf diese Wei- 
se werden die Substanzen gleichmaBig und fein verteilt 
und konnen ihre Wirkung optimal im Implantat und an 
der Oberflache des Implantates entfalten. Es kann sich 
daher unter Umstanden erubrigen, daB das Kanalsystem 
45 2" mit unmittelbar an der Implantatoberflache austre- 
tenden Offnungen versehen ist, wie es in Fig. 1 schema- 
tisch an der rechten Implantatseite gezeigt ist Wie die 
Fig, 3 zeigt, genugt es bei einem derartigen Material 
vielmehr, daB das Kanalsystem in einem vorgegebenen 
50 Abstand unter der Oberflache des Implantates 1" endet 
Des weiteren ist in der Fig. 3 schemadsch dargestellt, 
daB die Aufnahmeeinrichtung 3" losbar mit dem Im- 
plantat 1" verbunden ist Zu diesem Zweck ist das Im- 
plantat 1" an der Eintrittsoffnung 7 des Kanalsystems 4" 
55 mit einem Innengewinde 16 versehen. Die als separates 
Teil ausgebildete Aufnahmeeinrichtung 3" besitzt ein 
entsprechendes AuBengewinde 17 und kann daher in 
das Innengewinde 16 ein- und ausgedreht werden. Die 
Aufnahmeeinrichtung 3", die im ilbrigen mit einer Dich- 
60 tungsmembran 8 und einem Sterilfilter 9 versehen ist, 
kann aus einem anderen Material hergestellt sein, als 
das Implantat 1" . Vorzugs weise verwendet man Metall. 

In Ubereinstimmung mit der in Fig. 1 und 2 ist die 
"Aufnahmeeinrichtung 3" eingangsseitig mit einem In- 
65 nengewinde 11 zur Aufnahme eines Druckrohres verse- 
hen. 

Die im Zusammenhang mit den Piguren beschriebe- 
nen Einzelheiten der Erfindung konnen selbstverst^d- 
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lich miteinander kombiniert werden. 
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